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印度农村社会保护政策实施效果及其启示 
——基于奥里萨邦萨森村的考察 

崔红志 

(中国社会科学院 农村发展研究所，北京 100732) 

摘 要：印度政府和邦政府建立了老年农民生活津贴、就业保障、基本健康保障、教育保障以及食物保障等多种

社会保护措施，着力使有限的公共财政资金直接用于穷人，缓解农民贫困现象。从奥里萨邦萨森村的情况来看，

政府的政策效果与预期目标之间存在着不小的差距，表现为社会保护项目的覆盖面窄、保障水平较低，政府财政

资金的使用效率不高。印度的实践对中国具有以下启示：一是加大政府在农村公共领域的干预力度，促进农民分

享经济发展的成果；二是重视区域之间社会保护提供能力的不平衡性，通过调整国民收入再分配格局，实现不同

地区提供公共服务财力的均等化；三是对于农村土地承包期长期化的负面作用应有所预见，尽快建立并完善社会

保障制度，逐步弱化、替代土地的保障功能。 
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Effect of the implementation of India's rural social protection policies and its 
implications: Based on the visits in Sasan Gram Panchayat, Orissa state,India 

CUI Hong-zhi 

(Rural Development Institute, Chinese Academy of Social Sciences, Beijing 100732, China) 

Abstract: Many rural social protection programmes such as living allowance for the elderly, job security, basic health 
security, education security as well as food security were established by India’s central government and state governments, 
so as to alleviate rural poverty with the limited public finances. From the view of implementations of the above 
programmes in Sasan Gram Panchayat, Orissa state, there is a gap between the programme’s objectives and its actual 
effects, mainly in the limited coverage, the lower level of standard and the lower efficiency of finances use. In the process 
to establish and perfect the system of social protection in rural areas, China can draw experience and lessons of India. 
Firstly, increasing the government intervention in public domain so that the farmers can share the results of the economic 
development. Secondly, adjusting the pattern of national income redistribution to achieve financial equalization of public 
service delivery between different areas. Thirdly, establishing and improving the social security system in rural areas as 
soon as possible to prevent the negative effects of the long-term rural land contract.  
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农村人口的贫困及脆弱性是世界各国尤其是

发展中国家的重要社会经济问题。 为了解决这一问

题，较多国家建立了针对农村人口的社会保护制

度，印度就是其中的典型。与社会保障不同，社会

保护的内容不仅包含应对突发性经济困难、饥荒和
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经济衰退时的兜底性社会安全网；也包括促使人们

摆脱贫困的就业创造及基础教育、公共卫生等预防

性干预措施。中国和印度都是发展中国家，都有大

量的农村人口，对印度农村社会保护政策及其实施

效果的了解，有助于中国在实行和完善农村社会保

护政策中得到启发和借鉴。基于这一目的，2008年
1 月，笔者与张晓山研究员赴印度奥里萨邦(Orissa 
state)萨森村(Sasan gram panchayat)进行了为期一周
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的考察。奥里萨邦的社会经济发展水平在印度各邦

中处于比较靠后的位置，萨森村的社会经济发展水

平在奥里萨邦中也处于比较靠后的位置。在考察期

间，笔者听取了村干部的介绍，走访了农户、学校、

卫生所和公共工程工地。印度非正规部门委员会委

员、印度发展研究中心的科南教授和印度发展研究

中心的皮莱博士全程陪同了我们的调查。笔者现依

据调查资料，简要介绍印度农村的社会保护项目，

并阐述实施效果及其启示。 

一、印度农村社会保护政策产生的背景 

印度农村社会保护政策产生的直接背景是农村

人口的贫困问题以及贫困成因的复杂性和多维性。

印度虽然自 1947 年独立之后，历届政府均高度重
视贫困问题，农村贫困的范围和深度都有所下降，

但是，按照印度政府制定的农村居民每人每天摄取

2 400大卡热量的贫困线标准，2007年印度农村贫
困人口数量仍为2.21亿人，农村贫困率高达28.3%。[1] 

如果按照每人每天 1美元的消费标准，印度农村贫
困人口的规模会更高。在萨森村考察期间笔者看

到，萨森村农民的住房矮小、破旧，很少有新房；

只有少数富裕的农家购置了黑白电视机；农民一日

两餐现象普遍，一年到头很少吃肉。笔者感到，即

使与中国甘肃、贵州等国扶贫困县的农村相比，印

度萨森村的农民生活水平也要落后很多年。 
结合相关文献研究以及笔者对萨森村的考察，

印度农民贫困的原因大致有以下四个方面： 
(1) 无地或少地。印度农村贫困现象的重要原

因是大部分农民缺乏或丧失了他们赖以生存的生

产资料。印度是实行土地私有制的国家，不同的家

庭在起始点上所拥有的土地有多有少，而在世代变

迁的过程中，土地分化更加严重：一方面，无地农

户很难通过积累财富来购置土地；另一方面，那些

少地农民迫于生存压力会变卖土地或因为人口增

加后分家，土地进一步细分。有关资料显示，在 20
世纪 80年代初期，印度农村大约有农户 10 500万
户。在这些农户中，有土地的农户总数大约为 9 000
万户。其中大约 5 000万户为边际农户(拥有土地小
于 1公顷的农户)，这些农户平均拥有土地小于 0.5
公顷；有 1 600万小农户(拥有土地 1－2公顷的农

户)。此外，还有大约 1 000万无地农户。印度有学
者认为：在无灌溉条件情况下，一个农户大约需要

4－6公顷耕地才可维持生存；在有灌溉条件和科技
种田的情况下，1 公顷耕地即可维持生存。依据上
述数字和印度专家的观点，农村中的 5 000万边际
农户和 1 000万无地农户，即大约 60%的农户无法
单纯依靠自有土地生存。[2]据印度官方抽样调查：

20世纪 90年代占农户总数 1.3%的大农户拥有全国
14%的土地，占总数 50%的最穷的小农只拥有 1%
的土地；23%的农户是雇农与半自耕农；占农户总
数 57.8%的边际农户平均每户只占有土地 0.39 公
顷。由于不断扩张的城市化，越来越多的小农丧失

土地变成无地农,据 1997 年世界银行发展报告统
计，印度的无地农占全国人口的 35%。[3]  

(2) 非农就业机会少。在全球化进程中，印度
选择了与中国不同的发展路径。印度没有大规模发

展出口导向的劳动密集、资源密集产业，而是利用

本国的智力资源和金融资源发展信息、服务等高端

产业，并逐步向农业和传统工业部门渗透。2007年，
印度农业产值占 GDP 的 21%；工业比重占 27%；
服务业占 52%。由于服务业属于技术密集型和资本
密集型产业，印度经济发展的就业弹性比较低。据

估算，印度农村人口每年在城市打工的大约只有

5000万人。在这种情况下，农村中的大多无地和少
地农民就只能从事建筑等零工，或者在地主的土地

上做农业工人。在奥里萨邦，农业工人的工资平均

每天大约为 80—90卢比，而且工作还很不稳定。 
(3) 利用经济机会的能力低。人力资本低是农

民致贫的重要原因。萨森村农民中文盲、半文盲居

多数。除了会农田劳动，他们大都没有其他的工作

技能。这样，即使存在着非农就业机会，他们也不

能胜任。这种情况客观上放大了土地占有不均匀以

及产业结构不合理的弊端。 
(4) 信贷资金的可获得性很差。为了维持基本

的生活，萨森村的贫困农民被迫依靠借贷度日。高

利贷 100 卢比，每月利息就需 10 卢比。一些农民
迫于生计不得不从村里的代销点赊账购买一些社

会必需品，其利息率稍低一些，赊取 100卢比的物
品，每月需要支付 6卢比。有农民说，即使能够找
到零工或者在政府提供的工作岗位上工作，但所挣
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的收入仅仅能够甚至还不足以支付所欠的利息。 
虽然，印度在较长时期内视经济增长为消除贫

困现象的关键，但前文述及的农民致贫原因表明，

贫穷农民仍难以充分利用经济发展带来的机会。这

说明尽管经济增长与消除贫困之间存在着一定的

内在关联性，但仅仅依靠经济增长并不能真正消除

贫困现象。基于这一认识，自 20世纪 70年代起，
印度政府尝试通过建立农村社会保护制度来缓解

乃至消除农村贫困现象。 

二、印度农村社会保护政策及其项目 

1．老年农民生活津贴 
印度老年农民没有政府养老金，其老年生活主

要依靠子女赡养。但是，印度政府实施了老年生活

津贴这种补充性的老年生活保障制度。 
老年生活津贴的瞄准对象是贫困家庭的老年

农民。享受津贴的具体条件：一是年满 65 岁；二
是家庭每月人均收入低于 500卢比。2005年之前，
老年生活津贴的标准为每人每月 100卢比；从 2005
年开始，增加到了 200卢比。老年生活津贴由印度
中央财政提供。中央财政将资金提供给地方政府，

然后由各邦再逐层实施。 
上述标准是印度全国的最低标准。在具体实施

过程中，各个邦可以根据自身的情况提高待遇或降

低发放养老补贴的年龄。相应地，额外所需的资金

由邦财政承担。按照奥里萨邦农村老年津贴的统一

标准，萨森村老年农民津贴享受的资格为年龄在 60
岁以上，每月的标准为 200卢比。 

2．农民的就业保障 
印度政府相对重视通过促进就业来解决农民

的生计问题。据介绍，2006年印度政府开始实施《全
国农村就业保障法案》，只要农民愿意工作，政府

保证为每个家庭的 1个劳动力提供每年至少 100天
的就业机会。这一就业保障措施首先在全国 200个
经济最落后的地区展开， 5年内覆盖全国。每个村
根据愿意参加工作的人员向地区级政府管理部门

提交申请，地区的管理部门再向邦政府的管理部门

申请，最后邦政府的管理部门向中央政府的管理部

门申请。就业保障的资金由中央政府承担，中央政

府的农村劳动就业部负责具体实施，资金拨付给邦

政府再逐层下拨到村。如果贫困家庭的劳动力想工

作而政府没有及时安排工作，农民可以申请领取地

方政府规定的失业生活补贴，工资费用则由中央政

府和地方政府共同负担。萨森村已经实施了就业保

障计划，考察期间，萨森村正有 40 人在工地上挖
土筑路。他们的工资按照印度的最低工资标准执

行，每人每天约 55 卢比，工资发放按周付的方式
实行。 
印度的农村就业保障制度具有向弱势群体、贫

困家庭倾斜的性质。这是因为只有那些极端贫困、

急需用钱、相对愿意努力工作的人，才会自愿接受

这种工资低、比较艰苦的工作机会。这种自我选择

机制，降低了甄别穷人的开支，从而使公共财政资

金自动惠及穷人；同时，也减少了富人对政府救助

穷人的不满，在一定程度上化解、消除了政府与富

人之间以及贫富之间在政府公共开支投入方向上

的矛盾。 
3．基本健康保障 
印度农村普通家庭一般会从市场上购买一些

简单的药物，作为应急之需。这些药物都很便宜，

其中有相当多中草药。如果生病后服用这些药物不

起作用，就到医疗机构就诊。印度的医疗卫生服务

体系由政府机构和私人机构两部分组成。政府医疗

卫生机构免费向农民提供基本医疗卫生服务。政府

医疗机构的设置遵循印度政府的区域卫生布局规

划。基本格局是：在农村地区设立卫生服务中心，

在地区和邦政府所在地，设立相应的医院。农民患

病后在政府医疗机构就诊，有相应的转诊制度。例

如，如果去地区或邦医疗机构就诊，必须由村诊所

开具转诊介绍信。 
萨森村卫生所共有 3 个员工，其中 2 人为技术

人员，1名辅助人员，并兼负责药房。诊所有 6张床
位。平均每天去诊所就诊的患者约 60人左右。农民
患病后在诊所就诊，诊疗和医药都是免费的。村卫

生所的药品和医疗器械设备，由诊所向政府提出要

求，政府无偿提供，费用由奥里萨邦财政承担。诊

所员工的工资也由政府负责。在该卫生所的 3 名员
工中，技术人员中的 1 人为固定职工，每月工资
16 000 卢比，还可以享受养老金待遇；技术人员中
的另外 1 人和辅助人员为合同制非固定人员，每月
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工资分别为 10 000卢比和 7 000卢比，退休后不享
受养老金待遇。相对来说，卫生员的工资待遇是相

当高的。如该村的文书的工资只有 2 200卢比，远低
于卫生人员的工资水平。 

4．教育保障 
印度农村的学校有政府举办的公立学校、私立

学校和民办公助三种类型。各类学校的数量及其学

生人数的比例在各邦之间有一定的差别。公立学校

的花费比较低，但教学设备和教学质量赶不上私立

学校；私立学校的教学条件和质量比公立学校高，

但费用不菲。奥里萨邦私立学校很少，但在另一邦

克拉拉邦，政府举办的公立学校的学校数量和在校

人数就较多，大约占全部学校及就学人数的 40%。 
萨森村的小学共有 5 个年级、5 个班级。学校

共有 4名教师，110名学生，其中 52名女生。同时
还有 3—6 岁的学前班。学校的经费由奥里萨邦政
府提供。政府免费提供书本，免费提供午餐；对于

弱势家庭的学生和女生有特殊的优惠措施。例如，

免费向女学生提供校服，所需资金由邦政府承担。

对于残疾学生以及来自列表部落(Scheduled Tribes,
简称 ST)、特殊种性(Scheduled Castes，简称 SC)的
学生，学校登记在册，给予特殊的关照，如免收校

服费、课本费。 
教师分为政府招聘的教师和学校聘请的教师

两种。在该小学的 5 名教师中，4 名属于政府招聘
的教师工资水平为每月 9 000卢比，学校聘请的教
师的工资为每月 2 500卢比。政府招聘的教师工资
水平与卫生员工资水平相当，远高于村里公职人员

(如村文书)的工资，还享有养老保障。教师退休后
的养老金标准是最后工作一月工资的一半，相应

地，在工作期间每月需要从工资中扣除一部分，作

为将来的养老金的条件；印度农村教师的养老属于

现收现付的养老金计划，虽然每月从工资中扣除一

部分，但政府对养老金项目有补贴，参加这一计划

对教师是有利的。 
5．食物保障 
印度政府一直鼓励农业技术改革、加大农田水

利基本建设，虽然基本实现了国内宏观层面的粮食

安全，但是有相当多的贫穷农民因为没有土地、缺

乏购买能力等多种原因，处于食物无保障的状况。

解决贫穷人口最基本的食物需求是印度最迫切的

现实问题。因此，印度政府自 20世纪 50年代即建
立了食品公共分配系统(Public Distribution Scheme, 
PDS)，以缓解贫困家庭购买力不足的问题。 
所谓 PDS，就是由国家给予财政补贴，专门向

低收入居民提供基本生活保障的零售商业系统，即

平价商店。平价商店主要供应小麦、大米、白糖、

食用油、布匹、煤炭和煤油等 7 种生活必需品，有
的还供应茶叶、肥皂、火柴、食盐、豆类等重要生

活品。印度 PDS商品的供应没有资格限制，每个家
庭都可以向其居住地的平价商店申请配给卡

(rational card)，以家庭为单位，每个家庭 1张卡，然
后凭卡买到所需的商品。生活在贫困线以下的家庭

可以按照市场价一半的价格每月购买 10 公斤的粮
食。2007 年，印度市场上稻米的价格为每公斤 16
卢比左右，PDS的价格仅仅为每公斤 8卢比。但 PDS
食品的质量差，富裕家庭往往不愿意到 PDS购买粮
食。可以看出，这种粮食分配办法，有利于解决穷

人的温饱问题，使得政府的补贴资金流向穷人。 

三、农村社会保护政策实践的社会效果 

虽然印度政府有诸多的农村社会保护措施，着

力使有限的公共财政资金直接用于穷人，但是，政

府的政策实践与目标之间存在着不小的差距。 
1．教育和卫生等核心公共服务的供给水平与

需求之间的差距很大 
农村教育、卫生是核心的公共服务。虽然印度

的农民可以在公立的学校和医疗点享受免费服务，

但实际上公立学校和医疗点不足，而且服务质量不

高。这样，一些农民只能承受不菲的费用选择私人

机构，但落后地区私人服务机构太少。 
萨森村卫生所承担了该村 5 个潘查雅特约 40

个自然村的医疗卫生服务。但该卫生所只有 3名医
疗人员，每天只能承受数十人的门诊量；对于卫生

所提出的药品和医疗器械设备要求，政府又常常不

能满足。这样，卫生所的医疗技术比较低，只能诊

断感冒发烧等常见病；所提供的药物数量少，主要

为价格低廉的常用药物。卫生所服务能力满足不了

农民的需要。在这种情况下，所谓的“免费医疗”

的效果就大打折扣。农民为了在村卫生所诊治，需
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要等候排队，常常得不到及时的治疗，一些病如做

手术要等三个月到半年。农民为了免除排队之苦，

所剩的选择要么是去私人诊所，要么去更高级的诊

所。但是，在萨森村，没有任何的私人卫生所；在

奥里萨邦，私人医疗机构的可及性也很差。医疗资

源的紧缺产生了两种腐败：一方面，在转诊过程中，

病人需要给诊所的大夫好处，否则，诊所的大夫就

不开具转诊的证明；另一方面，在地区医院就诊，

需要给医生好处，否则就得不到所需的药物和治疗。 
在农村教育方面，虽然政府财政承担教师的工

资，而且教师的工资待遇比较高，但是，政府不提

供桌椅以及办公设施。这样，农村学校教育条件的

改善就只能依赖村财政收入。如果村收入少或者缺

乏向教育投资的激励，农村学校最基本的教学设施

就得不到保障。同时，由于政府投入不足，学校教

师的数量常不能满足教学的要求。奥里萨邦实行招

聘兼职教师的办法以缩减预算，兼职教师每月的工

资为 2 500卢比，远远低于正式教师。印度的兼职
教师类似于中国的民办教师。印度农村教育还有一

个与卫生类似的突出问题，即教学点的设置少，教

学质量也差。这样，一些学生只能以不菲的费用就

读于私立学校。 
2．收入保障的覆盖面和保障程度小 
以老年保障为例，虽然奥里萨邦政府规定农民

只要超过 60 岁就可以得到老年津贴，但这一政策
并未得到有效执行。如萨森村发放老年津贴的对象

首先考虑的是没有子女、没有劳动能力和没有每月

生活来源的老年人。在这个基础上，再考虑覆盖其

它贫困家庭的老年人。也就是说，印度的老年保障

计划只是针对极少数老年人，绝大多数老年人并不

能享受政府提供的收入补助。所以，虽然从名义上

看，印度的老年农民生活津贴的覆盖对象为所有的

65岁以上的贫穷农民，但执行中实际上演变成了类
似于中国对农村五保户的救助制度。除了覆盖面窄

之外，印度农村老年津贴的标准很低。据调查，2007
年，印度市场上稻米的价格为每公斤 16卢比左右。
在政府的 PDS，每公斤稻米的价格为 8卢比。每月
200卢比的生活津贴仅仅能够购买 25公斤的稻米。
相比于中国的五保户供养水平(或特困户救助的水
平)，印度的老年保障水平更低。 

印度的就业保障项目公共工程是向贫穷农民

提供转移支付的另一种方式。但是，即使不考虑基

层干部克扣工资的现象，农民的工资水平每天也只

有 55 卢比。而印度的雇工中，即便是工资比较低
的农业工人，每天也有 80—90 卢比，高出公共工
程就业工资 1/3。就业保障下的低工资，形成了大
批有工作的穷人(Working poor)。 

3．投入资金的使用效率低 
以就业保障为例，印度实行的就业保障虽然有利

于穷人，但资金的使用效率很低。究其原因，一是监

督基层政府套取资金的成本大，也比较困难。由于获

得资金的依据是有多少人愿意参加公共工程就业，这

样，村干部就可以进行数字作假，虚报就业人数，套

取更多的政府补贴。上级政府由于信息不对称，很难

监督村干部的这种投机行为。二是参加公共工程工作

的农民的工资有被克扣的可能。加入这一计划的都是

贫穷农民，基本都是文盲和妇女，虽然知道政府的最

低工资，但不知道如何诉求、向谁诉求。三是公共工

程以“有事干”为目标，但对这些劳动的效果缺乏考

察，导致很多没有效果的劳动。一些工作是不是必需

的，有什么效果？这种计划可为贫困户安排就业机

会，只能作为“应急”之策，但不能治本，导致贫困

户依然缺乏自我发展的能力。 

四、对中国实施农村社会保护的启示 

从印度奥里萨邦萨森村的调查看，印度向农民

提供社会保护中包含了某些重大失误。为了避免农

民基本权利被剥夺和增加农民的脆弱性，中国应从

这些失误中吸取教训。 
1．加大政府在农村公共领域的干预力度，促

进农民分享经济发展的成果 

市场机制的成功运行需要一些辅助市场的公

共政策，包括提供基本教育和普及初级医疗，使对

于某些经济活动(例如农业)至关重要的资源(例如

土地)可资利用。[4]145中国在进行市场导向改革时，

之前的积极社会变革(包括土地改革、教育和识字的

普及、更好的医疗保健服务)为人们利用市场所提供

的机会奠定了基础。[4]259但是，改革开放后，中国

在坚持实行市场导向改革的同时，缺乏辅助市场的
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公共支持。其主要表现为公共财政对农村公共领域

的投入不足，农村教育、卫生、科技推广机构被迫

推向了市场。这样，农村中的脆弱群体因为收入低

而不能享受公平的社会服务。同时，他们利用经济

机会和分享经济发展成果的能力也低。这种情况与

奥里萨邦有很大的相似之处。为了落实以人为本的

发展观和构建和谐社会，中国应吸取奥里萨邦的一

些教训：第一，对于政府举办的服务机构，财政投

入应该足额、及时；第二，在公共服务供给主体多

样化的情况下，保障政府举办机构的基本数量和质

量。印度奥里萨邦“免费医疗”、“免费教育”流于

形式的主要原因在于提供免费服务的公立机构少

和公立服务机构所提供的服务质量差。近年来，中

国的公立服务机构也出现了这两种苗头——政府

举办的公共服务机构在布局上呈现撤销、合并的趋

势，如农村教学点的合并、科技推广机构的市场化

等；公立服务机构的服务质量、态度远远赶不上私

立机构。为了避免出现类似印度的形式上的免费服

务，中国在构建多样化的农村公共服务主体时，应

确保政府举办或资助的公立机构的数量和质量，调

整教育、卫生机构的城乡布局和县域内的布局，从

而使得低收入家庭也能够获得最基本的服务。 

2．高度重视区域之间的不平衡性 

印度是联邦制政体，每个邦在学校教育和医疗

保健等领域有很大的自主权。虽然中央政府的政策

能影响邦的政策，但是，教育、卫生、老年津贴的

支出主要发生在各邦而不是中央政府一级。由于各

邦的财力差别很大，最需要公共投资的邦往往是那

些财政资源奇缺的邦，这导致农民被剥夺和脆弱性

程度更深。这一情况与中国极其相似。中国教育、

医疗、社会保障等公共服务的事权在地方，但地方

政府尤其是县乡政府履行这些事权的财力差异很

大，中西部许多地区缺乏履行其职责的财力。中国

应该从印度的教训中得到启示，积极调整国民收入

再分配格局，实现不同地区提供公共服务财力的均

等化。 

3．对于农村集体土地所有制逐渐虚化应有所
预见并应对 
萨森村乃至奥里萨邦农民的贫困、食物不安全

等问题在很大程度上与土地私有化制度下各个家

庭土地占有的不均等有关。但是，这些问题并不能

完全归咎于土地私有制。否则，就无法解释为什么

世界上很多实行土地私有制国家的此类问题并不

突出。笔者认为，关键的问题在于印度一方面实行

土地私有制；另一方面，印度经济发展所能提供的

就业机会少，而且农民又缺乏在劳动市场上的竞争

能力。这些因素的综合，使得印度的无地农民极其

脆弱，自我保护能力很差。相比而言，中国实行土

地集体所有制(集体内部的成员权属性是这种土地
所有制的本质特性)，家庭承包制采取了按人均分的
办法和在承包期内不断进行小调整；而且，中国农

民的非农就业机会也相对较多，农民的文化、技能

也比印度农民高。这样，中国农民的自我保障能力

相对比印度农民强，对社会保护的需求也低。但是，

目前中国采取了农村土地承包期长久不变的政策。

这表明中国的集体土地所有正制逐渐虚化，土地的

个人化程度越来越高。这样，随着家庭人口的增减，

不同家庭之间人均占有耕地的不平等性必然越来

越高，那些人多地少的农户将失去土地这一兜底性

的基本生活保障手段。对于这种可以而且应该预测

到的负面影响，中国应有相应的防范性或纠正性干

预措施。其中特别主要的是要尽快建立并完善社会

保障制度，逐步弱化、替代土地的保障功能。 
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